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１．緒言
1.1　高齢者における「幸福な老い」と老年的超越
　我が国の65歳以上の高齢者人口は， 2016年には
26.7％に達しており，特に75歳以上の後期高齢者が
総人口の12.9％を占めている1）．85歳以上の超高齢
者（the oldest-old）とよばれる年齢層の人口増加
も進んでいる．高齢者は，加齢によってほぼ例外な
く身体的な衰えを経験する．超高齢者では，自立し
た生活が徐々に困難になっていくケースも多い．し
かし，中川2）は，高齢者の生活の質（QOL：quality 
of life）の評価に関する先行研究を検討し，心理的
well-being は，身体要因よりも社会的要因に規定さ
れることを報告している．権藤3）は，前期高齢者か
ら100歳以上までを対象とした縦断的研究†1）におい
て高齢者の運動機能指標と心理的指標を測定し，運
動機能は加齢と共に低下する一方，心理的指標は加
齢による差異が見られなかったことを報告してい
る．これらより，身体機能の低下が起こっていても
幸福な老いは実現することができると考えられる．
超高齢者における幸福な老いに関連して近年注目さ
つながりの実感および老年的超越からみた後期高齢者 
および超高齢者の主観的幸福感
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　超高齢期における幸福な老いに関して Tornstam による老年的超越理論が提唱されているが，日本
での研究からは Tornstam の主張と異なる部分が指摘されている．本研究でその中から特に「つなが
りの実感」の重要性に着目し，身体機能が衰えつつある施設利用高齢者におけるつながりの実感，老
年的超越と主観的幸福感との関連を検討した．高齢者7名を対象とする半構造化面接によってつなが
りの実感に関する語りがみられることを確認した上で，超高齢者53名・後期高齢者58名を分析対象と
する質問紙調査を実施した．ADL を統制した偏相関分析の結果，後期高齢者ではつながりの実感の
みが，超高齢者ではつながりの実感と老年的超越の両方が，主観的幸福感と有意な正の関連性を示し
た．なお，つながりの実感と老年的超越の間には有意な正の相関があり，その値は後期高齢者以上に
超高齢者で大きい傾向にあった．幸福な老いを支える要素としての「つながりの実感」の重要性と，
超高齢期以降における老年的超越の重要性が示唆された．
れている概念に，スウェーデンの Tornstam により
提唱された「老年的超越」（gerotranscendence）が
ある．この概念が提出される以前，従来の幸福な老
い（サクセスフル・エイジング）とは，高齢期にお
いても活動的・生産的であり，若いときの状態を維
持するという活動理論にもとづく考え方が主流を占
めていた4）．その中心的な要因は，認知機能・身体
機能の維持と社会参加である5）．このような考え方
はしばしば，いかに老いを食い止めるかというアン
チ・エイジングの考え方と結びつく6）．これに対し
て老年的超越の考え方では身体機能の維持と社会参
加を重視せず，むしろ高齢期に高まる状態像として
の自然な変化に注目する7）．それゆえ「もう一つの
サクセスフル・エイジング」とも考えられており8），
従来のサクセスフル・エイジングを問い直す重要な
示唆を与えるもの位置づけられている9,10）．
　老年的超越とは，Tornstam によれば「物質主義
的で合理的な世界観から，宇宙的，超越的，非合理
的な世界観への変化」を指し，「宇宙的意識の獲得」
「自己意識の変化」「社会との関係の変化」の3次元
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が含まれる11-13）．例えば，宇宙意識の領域では，自
己の存在や命が過去から未来の大きな流れの一部で
あることを認識し，最終的には宇宙という大いなる
存在につながっているという認識を持つこと，死へ
の恐怖も消えていくことなどが挙げられる．自己意
識の領域では，西洋的な強い自我が変容し，こだわ
りが低下し，他者を重んじる利他性が高まることな
どが挙げられる．社会との関係の変化では，対人関
係が急激に狭くなること，社会一般的な常識を重ん
じなくなることなどの特徴があるとされる．超高齢
者の幸福な老いを捉える上で，基本的に老年的超越
理論は支持されている14,15）．
1.2　日本での研究における老年的超越理論との不
一致
　しかし，日本人高齢者の「幸福な老い」については，
老年的超越理論との不一致も認められている16）．実
証研究の知見として，冨澤17）は，日本人の「幸福な
老い」は，家族や友人とともにある孤立しない生活
であると述べ，奄美諸島在住の超高齢者を対象に
行った研究から，Tornstam の「社会との関係の変
化」領域の内容とは異なる発言が見られたことを報
告している．また，増井ら18）は日本の都市部の虚弱
超高齢者を対象とした研究から，Tornstam の老人
的超越の内容は確認できたが，先祖や未来の子孫と
のつながりを強く感じるようになるという日本独自
の特徴がみられたことを報告している．さらに，中
川ら19）は，85歳以上の高齢者8名の面接調査から見
出された「生（life）」の意味や価値観に関わる4つ
のテーマの第一に，家族や先祖，子孫や身近な神仏
と「つながっていること」を報告している．
　増井16）は，日本の超高齢者を対象とした研究で，
Tornstam の主張する老年的超越理論との不一致
を，以下の4点にまとめている．第一に，生に対す
る神秘主義的な感覚や既存の宗教的観念の超越では
なく，身近な宗教心が高まること，第二に，家族に
支えられていることを望み，他者への依存が肯定さ
れること，第三に，時間や空間に対する非合理的な
感覚ではなく，先祖や未来の子孫とのつながりを感
じること，第四に，自己中心性が減少し利他性が高
まるだけでなく，あるがままを受け入れ，自然に任
せることである．
1.3　「つながりの実感」への注目と，本研究の目的
　前項で述べた先行研究16-19）より，日本の高齢者と
りわけ超高齢期を迎える高齢者にとって，老年的超
越理論の主張の一部に実態と異なる部分があると言
える．そこで本研究では，新たに「つながりの実感」
にその中心的な部分を想定する．
　本研究で扱おうとする「つながりの実感」とは，
老年的超越理論が想定するような時間や空間を超越
するような非合理的な感覚とは異なる．過去や現在
において，事実として存在し関わってきた人や大切
にしている習慣，現時点では直接に可視化すること
はできないが過去には確かに存在していた，あるい
は将来存在することになるであろう自分の先祖や子
孫のことを想い，親和性を感じることである．これ
らは，Tornstam の老年的超越理論でいう「宇宙的
意識の獲得」の中の「一体感の獲得」と部分的に重
なるものである．しかし，宇宙的意識にみられる時
間や空間に対する非合理的な感覚とは異なる．むし
ろ，縮小しつつも維持される家族との心理的な関わ
りや，あるいは施設利用等によって新たに生まれる
施設職員や他の利用者との社会関係，他者への依存
の肯定，そしてそれ以前から身近なものであった先
祖や神仏とのつながりを実感することと関連するも
のである．
　本研究では，超高齢期の前後を迎える日本の高齢
者の老いにかかわる「つながりの実感」に注目し，
その把握を試みるとともに，主観的幸福感との関連
からみた「つながりの実感」の重要性を検討する．
具体的には，まず高齢者への面接調査により，「つ
ながりの実感」に関する記述的な情報を収集する．
さらに，それらをふまえて「つながりの実感」に関
する尺度を試作し，老年的超越に関する尺度と併用
して，質問紙調査により主観的幸福感との関連を検
討する．本研究は，探索的ではあるものの「つなが
りの実感」に対する注目という視点とその測定によ
る定量的な分析結果を示し，今後の研究の発展に寄
与することを目指す．
２．　面接調査
2.1　目的
　高齢者が自らの老いについて，また「つながりの
実感」に対しどのような認識を抱いているのかにつ
いて，半構造化面接法により記述的な情報を収集す
る．
2.2　方法
2.2.1　調査対象者
　A 県内の高齢者福祉施設に通所しており，身体
的な機能の衰えから自立生活に困難を生じつつある
が，認知機能には顕著な低下がなく面接調査が可能
な高齢者7名（男性2名，女性5名；66～94歳）を対
象とした．
2.2.2　調査内容
　インタビューガイドとして「デイサービスではど
のようなことをされて過ごされていますか」「（同
居していない）子どもと会うことはありますか」「ご
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両親のことを思い出すことはありますか」「両親と
ご自身が似てきたと感じることはありますか」「歳
をとってみて生活は以前と変わりましたか」などの
質問を設けた．
2.2.3　手続き
　A 県内の高齢者福祉施設1施設の協力を得て，
2016年8月中旬～下旬に実施した．施設長の了解を
得て，障害高齢者の日常生活自立度のランクJ-2，A，
B，かつ，認知症高齢者の日常生活自立度ランクⅠ
あるいはⅡの範囲に該当する人の中から協力が可能
な人を紹介していただき，研究者と補助員の2名が
1組となって高齢者福祉施設内で個別に面接をおこ
なった．なお，これらの対象者は，身体的障害はあっ
ても寝たきりでなく座位を保って会話ができる人，
認知症の症状はあっても軽度で，周囲の配慮により
自立した生活が可能である人を意味する．対象者1
名あたりの実施時間は説明から終了まで含めて30～
60分程度であった．対象者の許可を得て IC レコー
ダーに録音し，中川ら12）を参考に逐語録を分析した．
2.2.3　倫理的配慮
　研究協力者に対して研究の目的を説明し，プライ
バシーの保護，途中で中断および中止ができること
について口頭および紙面で説明した．その後，調査
協力への同意を書面にて得た．面接中は，調査協力
者の体調に十分配慮した．本研究を実施するにあた
り，川崎医療福祉大学倫理委員会の承認を得た（承
認番号16-022号）．
2.3　結果と考察
　7名の対象者から得られた語りを，「同居している
家族とのつながり」，「同居していない家族とのつな
がり」，「先祖や子孫とのつながり」，「近所の人との
つながり」，「デイサービスでのつながり」，「日常生
活の日課・様子」，「現在の生活に対する考え方」に
分類した．その概要は，表1に示すとおりである．
　対象者は総じて，身体機能の衰えを感じつつも，
毎日の生活を送っている中に人とのつながりを実感
している様子であった．また，日々の生活の中に習
慣があり，お墓参りを定期的にしているという様子
がうかがえた．さらに，普段は会うことのできない
息子のことを思い過ごしていることなどの語りが得
られ，対象者7名の語りの内容には共通性が見られ
た．例えば，「遠方に住む長男とはなかなか会えな
いが心配はいつもしている．台風の時は電話もす
る」，「夫が死んでから，お仏壇を拝むようになった．
普段思い出すことは少ないが，ときどき夢にでてく
る」「両親については最近あまり考えないけどお墓
参りには月に1回くらい行く」などが語られた．こ
れらは，家族や先祖，子孫や身近な神仏と「つながっ
ていること」という中川ら19）の知見と対応しており，
Tornstam の老年的超越理論における神秘主義的な
感覚や既存の宗教的観念の超越，時間や空間に対す
る非合理的な感覚といったものとは異なるものとい
える．
３．質問紙調査
3.1　目的
　面接調査の結果をふまえて「つながりの実感」の
測定項目を作成し，後期高齢者および超高齢者への
質問紙調査によって，「つながりの実感」ならびに
老年的超越と主観的幸福感の関係を検討する．
3.2　方法
3.2.1　調査対象者
　身体機能の低下がみられる超高齢期前後の高齢者
として，高齢者福祉施設の通所者で認知症の症状が
ない人を対象とした．75歳以上の回答者で性別が未
記入であった人を除き，分析対象者は111名であっ
た．内訳は，85歳以上（～97歳）の超高齢者が53名
（男11人，女42人），75～84歳の後期高齢者が58名（男
11人，女47人）であった．
3.2.2　測定内容
⑴　つながりの実感
　面接調査で得られた語りを中心としつつ，既存の
複数の尺度からも「つながりの実感」を表すと考え
られる内容を検討し，最終的に23項目の尺度を作成
した（表2）．参照した既存尺度は，ソーシャルサポー
ト20），共同体感覚21），被受容感22）等であった．各項
目について，自分自身にあてはまるかどうかを，「は
い」（1点），「いいえ」（0点）で回答するよう求めた．
概念的に一次元性を仮定し，信頼性係数を確認した
上で合計点を算出した．
⑵　老年的超越
　増井ら23）の改訂版日本老年的超越尺度27項目を用
いた，原版は4件法であるが，本調査では「つなが
りの実感」と同じく「はい」「いいえ」の2件法とし
た．原版は8因子からなるが，本調査のデータでは
原版と同じ因子構造は認められず，原版で想定され
る下位尺度別の信頼性係数も低かったため，全体で
の合計点を算出した．
⑶　主観的幸福感
　増井ら18）と同様に改訂版 PGC モラール・スケー
ルの日本語版24）17項目を用いた．各項目につき2段
階または3段階であり，肯定的な選択肢が選ばれた
場合に1点，その他の場合には0点として合計点を算
出する尺度である．
⑷　その他
　精神的健康の指標として WHO-5簡易版25），抑う
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表1　対象者の各テーマに対する語りの一覧
デイサービス
でのつながり
・足湯をして，足を
もんでもらう．どこ
。
でもしてくれないこ
とをきちっとしてく
れる．ここは，居心
地がいい．
・あんまり自分から
話はしない．でも
話をする人は決
まっていて，自分
が耳が悪いことを
知ってくれている
人．
日常生活の
日課・様子
現在の生活に
対する考え方
A
・夜ご飯の後はTV
の前に座って，家
事（繕い物，洗濯）
している．
・みんなでご飯を
囲むのが楽しい．
・家族はやっぱり
大事ですね．
・孫はいる．1番下
が中学2年生で3
人いる．もう大きい
から，なかなか会う
ことは無い．
・杖があるから（足
が悪いから），最
近はめっきり出か
けない．
・みなさんに会っ
て，お話すること
が楽しみ．
・自分は話下手だ
けど，声をかけてく
れて話を聞くのが
楽しい．
・ここへ来て，座っ
てると落ち着く．自
分の席にいると安
心．
・朝の食事を自分
で準備する（長男
家族はパン，自分
はご飯）．
・時間があれば，
新聞を読む．
・若いときは忙しく
していた，今は
ゆっくりしている
今は，幸せ．戦争
もないし．
・しんどいこともあ
るけど，乗り越えな
いとしかたないと
思っている．
対象者
同居している
家族とのつながり
同居していない
家族とのつながり
先祖・子孫
とのつながり
近所の人
とのつながり
B
・家内と暮らしてい
る．老々介護です
わ．
・戦争から帰って，
すぐに結婚して，
それからずっと一
緒にいる．
・加齢とともに自分
の動きがゆっくり
するようになった．
＜どこまでいくん
ですか？＞って声
をかけられて，答
えたら，丁寧に教
えてくれて，目的
地に間に合ったと
いうことがあった．
D
・デイサービスに
行く前は妻は仕事
に行っていて，
帰ったら妻も戻っ
ている．
・家では，あまり会
話はしない．一緒
にいるだけ．
・あの人（妻）は，
元気がとり得だか
ら，好きなことをし
ているときに自分
は何も言わない．
･息子は2人とも県
外にいて，正月に
しか会わない．
・台風とか地震が
あったら，元気か
なって心配にな
る．
・親戚での集まり
は，深いつながり
がないから，なか
なかない．集まっ
てみんなで話すの
はすき．
・来月，親戚で集
まる機会がある．
それが楽しみ．
・子どもは好きなん
だけど，子どもが3
人いるんだけど，
孫はまだです．い
たら楽しいと思う．
・仏壇は，両親の
位牌がある．御茶
湯はできない．自
分のことで精一
杯．
・自分の父と比べ
て，妻に＜近く
なってきた＞と言
われてドキっとし
た．
・昔（身体機能が
維持されていたと
き）は，フットボー
ルの監督をしてい
た．
・働いていた頃の
仲間とは，会うこと
はないけど，年賀
状のやりとりはして
いる．
・手芸をしたり，教
えてもらったりする
のが楽しい．
・ここは天国みた
い．帰ったら自分
のことを1人でせん
といけん．
・脳トレで優しい問
題を職員の方が出
してくれる，難しい
ことはない．
・1番いいのは，お
風呂と昼ごはん．
自分ひとりだとでき
ないから．
C
･一緒に住んでい
る主人とはあまり
話しをしない．
･兄弟はいないし，
いとことは疎遠．
・お盆も集まらず
に，ゆっくり過ごし
た．
・お仏壇には，両
親と兄2人がいる．
いつも手を合わせ
ている．
・遊びに来てくれ
たり，ときには電話
してくれる．自分か
らときどき遊びに
行く．
・近所のおばあさ
ん（80代）に付き合
う．年齢の差は気
にならない．
・手作業（折り紙，
塗り絵）します．
みんなでしていた
ら，嫌なことを考え
なくて良い，気が
まぎれるし落ち着
く．
・みんなと話すの
が楽しい．＜あれ
しよう＞って職員
が声掛けてくれる
のが楽しい．
・家にいる時に比
べて，ここに来て
いるほうが楽しい．
・食事をして，決
まった時間にデイ
サービスの迎えを
待っている．
・本を読んだりす
る．
・洗濯物をして，た
たんで，晩ごはん
をこしらえる．
・幸せと，思うこと
は，みんなと話し
をすること．みんな
良い人ばっかりで
す．
・歳を取ることにつ
いては，自然に毎
日を繰り返してい
たら，いまだった．
・これから先のこと
が心配になること
がある．
朝は,最低限，自
分の用意をして，
デイサービスの迎
えを待つ．
･大事にしているも
の，それは，命
じゃね．それと家
族の命．
・年をとるのは仕
方が無いと思う．も
う少し長くと思って
いる．1年がすぐ．
・なるようになると
思って過ごしてい
る．目標は，平均
年齢．
・耳が聞こえにく
い，目も悪くなって
きた．
・今の身体機能に
ついては，どうにも
ならないって諦め
ている．
・デイサービスに
お世話になると
思ってなかった．
デイサービスにこ
れることはありがた
い．
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（前ページより続く）
・両親について
は，最近あまり考
えないけどお墓参
りには月に1回くら
い行く．
・お仏壇は母屋に
あって，離れてい
るけど，御茶湯は
している．
・孫はいない．欲し
かったけど，もう諦
めた．でもな，小さ
い子を見ることは
好き．
対象者
同居している
家族とのつながり
同居していない
家族とのつながり
G
・次男とは1ヶ月の
間，顔を合わさな
いことがある．しか
し，携帯で呼んだ
ら来てくれる．
・次男と顔を合わ
せなくても，車があ
ることを見て仕事
に行っていること
を確認する．
・食事は，別々に
とっている．私も自
分のことを自分で
している．
・お風呂は（次男
と）供用であるため
に洗濯物は自分
のものと一緒にし
てあげている．
・遠方に住む長男
とはなかなか会え
ないが心配はいつ
もしている．台風
の時は電話もす
る．
・娘は，毎週日曜
日に会いに来てく
れる．
近所の人
とのつながり
デイサービス
でのつながり
日常生活の
日課・様子
F
・夫婦で助け合っ
て生活している．
お風呂も，寝るの
も一緒である．な
ぜなら旦那は自己
管理できない．だ
から一緒にいるん
です．
・主人は私がそば
にいるだけで「有り
難い」と言ってくれ
て，私も嬉しい．
・独立して結婚し
た子どもたちは，
主人と私がいたか
らこそ存在する．
・子どもたちには
「私たち親の背中
を見てたくましく生
きて欲しい」と思っ
ている．
・長男は，施設に
通所するように
なって毎日電話を
くれる．「心配しな
いで」って言うけど
ありがとうと思って
いる．
・その子どもが孫
を連れて家に来る
ことが嬉しい．
・仏様への感謝は
大事だと思う．
・仏壇へのお供え
（お茶，庭の花，
近所からのいただ
きもの）を定期的
にしている．
・お墓参りはしっか
りしている．先祖が
居てこその自分で
あり，全部が積み
重ねだと思ってい
る．
・感謝の言葉を大
切しないといけな
いと思っている．
人とのつながりが
何を言っても大切
だから．
・自分から挨拶を
して，「声をかけて
もらって元気が出
る」と言われること
で自分も嬉しい．
・人を羨ましいとも
思わない．
現在の生活に
対する考え方
E
・草取りや掃除は
足が自由に動かな
いからできない
が，家の者が気を
つけてくれる．
・ご飯を部屋まで
持ってきてくれたり
いつも感謝してい
る．
・子どもを授からな
かったために，娘
（主人の姪）を養
子にもらった．現
在は，孫が3人い
る．
・離れてても考え
ている．一生懸命
大事にしてくれる
のが嬉しい．週末
に会うのが楽し
み．
・今の年金を上手
に使って残った分
で曾孫を喜ばせて
いるんです．
・子どもを見るの
は，好きというか，
可愛いって思う．
・夫が死んでから，
お仏壇を拝むよう
になった．普段思
い出すことは少な
いが，ときどき夢に
でてくる．
・両親のことは考
えることはよくあ
る．
・初詣に行った時
に，孫たちが手を
繋いで話しながら
歩いているのをみ
て，嬉しい気持ち
になった．
・ここへは，近所の
人が「一緒に」と声
をかけてくれて通う
ことになった．
・愛犬と一緒に散
歩をする．橋の下
が公園で影になっ
ていて涼しい．そ
こで近所の人が3
～4人集まってい
るところまで行っ
て，ちょっと遊ん
で，話したりする．
・スタッフの方が，
いろいろ手を尽く
してくれるため，来
るのが楽しい．家
にいても寂しいか
ら．
・ここでは，いろん
なことを退屈しな
いようによくしてく
れる．風呂にいか
せてくださったり，
あしをもんでくだ
さったりする．これ
るなら毎日来た
い．
先祖・子孫
とのつながり
・庭をきれいにして
いると，近所の人
が声をかけてくれ
る．声をかけてくれ
て話をするのが楽
しい．
・病気をする前
は，習い事をして
た．友達に「早くま
た一緒にやろう」と
誘われている．元
気になったら改め
て通おうと思って
いた習い事も解散
になった．先生も，
私たち生徒も高齢
になった．高齢化
のしわ寄せを感じ
る．
・デイサービスに
は週に2回きてい
る．
・デイサービス利
用者は似た者同
士で落ち着く．
・草取り，枯れた花
を取る，水遣りを
することが毎日の
日課である．
・庭で野菜を作っ
ていて，頼りになる
弟が家まで苗を
持ってきてくれる．
・体力に自信がな
く疲れやすいと感
じている．
・歳をとって迷惑を
かけるのは嫌だ．
でも，こうなったら
しょうがないと受け
入れている．
・病気で「もう死ん
でもいい」と思っ
た．けど，家に
帰ったら「死ねな
い」と思った．
・平均寿命まで生
きられれば良い．
・「後期高齢者」と
いう通知が来て嫌
な気分がした．
・ひとりだと家にい
ても飽きるが，誰
かにどこかへ連れ
ていってもらうと気
分が違って楽し
い．
・自我流だが，長
生きをしたいから
毎朝体操をする．
・家で一人の時
は，短歌と俳句と
川柳を新聞に出し
ている．時々，入
選する．
・若い頃は，兄弟，
子ども，孫のお世
話をよくやってきた
と思っている．
・自分が生きてて
も，役に立つこと
はないと思う．で
も，曾孫は私と会う
と，喜ぶ．私は，お
手玉や財布とかは
縫ってあげる．
・今の自分が家族
にできることとし
て，お金を出すく
らいだけど，1年に
2.3回は焼肉を食
べに連れて行くん
です．
・旦那と一緒に
通っている．でも
旦那は，通所する
ことに気が進まな
い様子である．
・「私を施設へ連
れて行って」と言
い，夫婦で通所し
ている．
・施設への要望
は，自分が自立し
ながら，できないと
ころは助けてほし
いと思っている．
・スタッフの方は良
くしてくれるから嬉
しい．
・読書をすることが
日課．吸収できる
ことがたくさんある
から．
・日記を書くこと．
・整理整頓．こころ
の鏡も磨いておき
たいと思っている．
・夫婦が1番，次に
子どもが大切だと
考えている．
・人に感謝するこ
と，モノを大切に
すること，挨拶を
することが大事だ
と思っている．
・人との関係性が
大事だと思う．
・身体が動くうち
は，人のことを助
けたいと思ってい
る．
・生きていると，苦
しいことがあるけ
ど，どうどうと生き
ていたいと思って
いる．
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つの指標として GDS526），ADL の指標として老研
式活動能力指標27）を用いた．WHO-5簡易版と GDS5
は各5項目，老研式活動能力指標は13項目からなる．
これらはいずれも先行研究18,23,28）での使用にもとづ
き選択され，項目内容および採点方法等も同様で
あった．これらに加え，個人属性として性別，年齢，
施設利用期間についてたずねた．
3.2.3　手続き
　A県内の高齢者福祉施設（3施設）の協力を得て， 
2016年10月下旬～11月中旬に調査を実施した．75歳
以上でかつ現在重度認知症のない利用者の全員に配
布するよう施設職員へ依頼した．自記式での回答が
難しい場合には各施設職員の読み上げ・代筆による
回答も可能であることを伝えた．回答者の選定につ
いての判断は，調査協力者が高齢者福祉施設に通所
を開始する際に提出した書類をもとに，日常的に利
用者を観察しかつ研究内容に対しては第三者に相当
する施設職員がおこなった．事前に回答可能な利用
者の概数を確認し，3施設で計130部を用意した．対
象者には回答後はそれぞれ個別の封筒に入れ密封し
ていただき，密封された状態のものを各施設にて回
収してもらった．所定の期間を経過後，各施設から
完了の連絡を受けて研究者が訪問し，取りまとめら
れた調査票を直接回収した．
3.2.4　倫理的配慮
　事前に高齢者福祉施設長および施設責任者に調査
について説明し，書面にて同意を得た後，担当施設
職員を通じてそれぞれの高齢者に調査票が配布され
た．調査票は，調査への協力依頼の文書と回答済み
用紙封入用封筒を添え，1部ずつ封筒に入れて用意
した．協力依頼の文書には，得られたデータは厳重
に保管し研究以外の目的で使用しないこと，個人が
特定されることはないこと，回答は強制ではなく，
白紙で提出しても良いことを明記した．それらを調
査票冒頭でも改めて説明し，調査票への回答をもっ
て同意とみなした．本研究の実施にあたり，川崎医
療福祉大学倫理委員会の承認を得た（承認番号16-
064号）．
3.2.5　分析手順
　最初に尺度の信頼性を検討するため，各項目の回
答分布を確認後，各尺度における Cronbach のα係
数を算出した．その後，回答者の年齢群（後期高齢
者か超高齢者か）および ADL と各尺度得点の間に
関連があるかどうかを確認した．その結果にもとづ
き，有意な関連のみられたADLを統制したうえで，
各尺度得点（変数）間の偏相関係数を算出した．な
お，統計処理には SPSS Statistics version 24または
version 18を用いた．
表2　つながりの実感に関する測定項目
1. 若い頃と比べて，祖先を身近に感じますか
2. 子どもや孫に会うことが楽しみですか
3. 友達に会うことが楽しいと思いますか
4. 子どもを見ることが好きですか
5. ご両親を思い出すことはありますか
6. あなたを元気づけてくれる人はいますか
7. 大切な人が元気でいてくれると嬉しく思いますか
8. 自分はひとりではないと感じますか
9. 自分は両親に似てきたと感じますか
10. あなたは，周りから守られている感覚がありますか
11. あなたは，誰かのためになにかをしてあげたいと思いますか
12. 若い頃の人付き合いは現在も続いていますか
13. すぐに会うことのできない人のことも思い浮かべて傍に感じることがありますか
14. 人が集まっているところへ行って話しをすることが好きですか
15. 困難に直面した時に，頼りになる人がいますか
16. お仏壇を拝むことを大切だと思いますか
17. お墓参りをすることは大切だと思いますか
18. 幼少期に見た景色を思い出してなつかしいと思いますか
19. 神仏に感謝することはありますか
20. 人と一緒に何かをすることを楽しいと思いますか
21. 幼少期に過ごした場所を思い出すとあたたかい気持ちになりますか
22. 人から話しかけてもらうことを嬉しく思いますか
23. 毎日の生活の中で大切にしている日課はありますか
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3.3　結果と考察
3.3.1　尺度の信頼性と記述統計
　各項目の回答分布に極端な偏りがないことを確認
した後，それぞれの尺度について Cronbach のα係
数を算出した（表3）．その結果，一部にα係数の低
い尺度がみられたが，許容範囲内であると判断し，
解釈上の留意が必要であることを認識しつつ以後の
分析をおこなった．各尺度の項目に対する評定を単
純加算して合計点を算出し，ｔ検定により後期高齢
者と超高齢者の比較をおこなった．その結果，ほと
んどの尺度において有意差が認められず，唯一，主
観的幸福感は後期高齢者よりも超高齢者の方が高得
点であった（t=2.29, p<.05）．なお，ADL の得点は
後期高齢者と超高齢者で有意差がなかったがともに
8点前後と低く，施設通所者であることを反映した
結果であった．
3.3.2　変数間の関連性
　老年的超越が特に超高齢者の老いに対して提唱さ
れた概念であることから，年齢群別に変数間の関連
性を検討した．この際，単相関で ADL が他の多く
の変数と関連していたことから，これを統制変数と
する偏相関係数を算出した（表4）．
　「つながりの実感」および老年的超越と主観的幸
福感を中心とするその他の変数との関係に注目する
と，まず主観的幸福感と「つながりの実感」は年齢
群を問わず正の有意な関連を示したが，老年的超越
は超高齢者群のみで関連していた．また，精神的健
康については，「つながりの実感」は超高齢者群で
正の有意傾向の関連がある一方，老年的超越は後期
高齢者群のみ有意傾向であり，かつその符号は負で
あった．さらに，抑うつについては，「つながりの
実感」とは後期高齢者群で有意，超高齢者群では有
意傾向の負の関連性がある一方，老年的超越との間
には，年齢群を問わず有意な関連が認められなかっ
た．なお，老年的超越と「つながりの実感」との
間には有意な正の相関があり，この関連性は後期高
齢者よりも超高齢者において相対的に大きいようで
あった．
　これらの結果からみて，「つながりの実感」は後
期高齢者と超高齢者の両方で主観的幸福感や精神的
健康，抑うつと幅広く関連する一方，「老年的超越」
は超高齢者のみで主観的幸福感と関連し，精神的健
康や抑うつとの関連は部分的であった．本研究の対
象者が施設通所者であり ADL が低いこと，および
上記が ADL を統制した偏相関分析によるものであ
ることを考え合わせると，身体機能が衰えつつある
高齢者にとって，「つながりの実感」は幸福な老い
のためにより普遍的な価値をもつと考えられる．ま
た，老年的超越は超高齢期の老いに特化して幸せな
老いと関連する概念であると思われる．ただし，「つ
ながりの実感」と老年的超越の間には正の関連があ
り，両者は背反するものではなく，関連を持ちつつ
高齢者とりわけ超高齢者の主観的幸福感の維持に貢
献するものであると考えられる．
表3　尺度の信頼性，平均値，標準偏差
表4　ADLを統制した偏相関係数
+p<.10，*p<.05，**p<.01，***p<.001
注）左下：後期高齢者，右上：超高齢者
n α 平均 n α
 つながりの実感 55 .85 18.87 4.11 48 .81 19.02 3.70
 老年的超越 52 .53 19.29 3.24 48 .61 19.04 3.62
 主観的幸福感（PGCモラール・スケール） 56 .76 9.14 3.65 49 .72 10.71 3.35
 精神的健康（WHO-5） 56 .50 8.18 1.39 48 .88 8.00 1.44
 抑うつ（GDS5） 57 .81 10.25 2.71 53 .54 10.19 3.23
 ＡＤＬ（老研式活動能力指標） 52 .71 8.49 2.83 52 .69 7.56 2.86
後期高齢者（75-84歳）
指標
超高齢者（85歳以上）
ＳＤ 平均 ＳＤ
① ② ③ ④ ⑤
① つながりの実感 .54 *** .34 * .27 + -.27 +
② 老年的超越 .37 ** .38 * .26 -.22
③ 主観的幸福感 .47 *** .19 .54 *** -.42 **
④ 精神的健康 .06 -.27 + .29 * -.56 ***
⑤ 抑うつ -.35 * -.05 -.42 ** -.48 ***
指標
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４．総合考察
4.1　高齢者における「つながりの実感」と老年的
超越
　本研究では，老年的超越理論と日本の高齢者を対
象とした研究での知見を背景に，とりわけ超高齢期
を迎え身体機能の衰えがみられる高齢者の老いを支
えるものとして，「つながりの実感」を想定した．
これは老年的超越理論で指摘される「一体感の獲得」
と部分的に重なりをもつが，同理論においては「宇
宙的意識」の一部とされ，時間や空間に対する非合
理的な感覚として位置づけられている．本研究での
それは，現実に存在する，あるいは過去に現実のも
のとして存在した対人関係あるいは生活環境，さら
に高齢期以前から身近なものであった先祖や神仏と
の主観的な結びつきと関連する．
　面接調査では，このような意味における「つなが
りの実感」に相当する内容が語られるかどうかに焦
点を当てた．結果として得られた，遠方に住む子ど
もを思うことや，亡くなった配偶者や両親を思い出
し仏壇を拝んだり墓参りをしたりするという語り
は，増井16）が指摘した，身近な宗教心の高まりや先
祖や子孫あるいは家族との関係と対応するものであ
る．他方，質問紙調査では，このような面接調査を
ふまえて作成した尺度の得点が，老年的超越と正の
関連を示した．本研究で測定した「つながりの実感」
の内容は，日本の高齢者においてむしろその一部分
を構成するものとも考えられる．このような考察も
また，やはり日本における老年的超越研究から導か
れた増井16）の指摘と整合する．
　本研究で導いた「つながりの実感」の語りやその
測定は，総じて，従来の日本における老年的超越を
めぐる知見や議論と矛盾せず，それらを補完するも
のとして位置づけることができると考えられる．
4.2　「つながりの実感」および老年的超越と，幸福
な老い
　本研究の中心的な知見は，「つながりの実感」が
後期高齢者群と超高齢者群の両方で主観的幸福感と
正の関連を示し，また精神的健康や抑うつの指標と
の間にも有意傾向ながら整合性のある関連性が認め
られたことである．加えて，老年的超越については
後期高齢者群で主観的幸福感との有意な関連が認め
られず，超高齢者群のみで主観的幸福感と関連して
いた．このことはまず，「つながりの実感」が，本
研究の対象者における幸福な老いと，一貫した結び
つきをもつことを示す．そして，老年的超越につい
ては超高齢者に該当する幸福な老いの要素であるこ
とを示唆する．
　本研究の対象者は，高齢者施設を通所利用する75
歳以上の高齢者であり，ADL は相対的に低い．高
齢期には一般に，人間関係のネットワークは縮小す
る29）．直接の測定はおこなっていないが，本研究の
対象者の特性から，広い対人的ネットワークをもつ
アクティブな高齢者像を描くことはできない．他方
で，特に超高齢者ではない後期高齢者にとっては，
活動水準の高い同年代の人が少なくない．活動水準
の高い人であれば存在するであろう他者との直接的
で多様な実際の相互作用が，本研究の対象者におい
ては相対的に少ないと考えられる．そのような中に
あっては「つながりの実感」（相互作用が相対的に
少ないとしても，つながりを感じられること）が特
に幸福な老いを支えることになると考えられる．
　もちろん，本研究のサンプルは極めて小さい．本
研究の知見の一般性は，今後の再検証を必要とする．
　超高齢者における老年的超越と主観的幸福感の有
意な関連性は，本研究の結果が従来の研究の知見と
整合性をもつことを意味する．本研究は従来の老年
的超越概念との部分的な相違の指摘から「つながり
の実感」への注目という視点を提供するものである
が，これは老年的超越が特に超高齢者の幸福な老い
にとって重要である14,15）という指摘を否定するもの
ではない．本研究の超高齢者群における老年的超越
と主観的幸福感との相関は，「つながりの実感」の
それとほぼ同じであった．本研究の場合，超高齢者
群の最高齢者は97歳であったが，さらに高齢の，た
とえば100歳以上のいわゆる百寿者における主観的
幸福感との相関は，「つながりの実感」よりもむし
ろ老年的超越の方が高くなるかもしれない．
　ただし，たとえば百寿者における主観的幸福感に
は，老年的超越とは別にソーシャルサポートもまた
重要であるとする指摘もある30）．ソーシャルサポー
トと「つながりの実感」は類似の概念ではあるが同
一ではない．前者は現時点で存在する対人関係を前
提とするのに対して，後者はそれを包含しつつ，過
去に存在した，あるいはかつて身近であった家族や
先祖との結びつきまで含む概念である．その意味に
おいても，老年的超越と「つながりの実感」は密接
に関連しつつ，両者ともに高齢者の幸福な老いの構
成要素として重要であり続けると考えられる．
4.3　本研究の限界と展望
　本研究は小規模な横断研究であり，代表性のある
サンプルとは言い難く，変数間の因果関係を示すも
のではない．また，対象者は高齢者福祉施設の利用
者に限られている．その知見の一般性は，より広範
なサンプルを対象とした研究での再検証を必要とす
る．
　このことに加えて，本研究には測定上の問題があ
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る．まず，「つながりの実感」尺度は，面接調査を
経て作成され一定の信頼性を有しているとはいえ，
尺度としての妥当性の検証は経ておらず探索的な把
握に留まる．また，老年的超越尺度の選択肢を変更
したことで，先行研究と尺度得点の比較ができず，
因子構造の不安定さから全項目での得点を算出した
が，本来は Tornstam の主張する3次元をふまえた
因子別の検討が理想であった．老年的超越尺度につ
いては原版28）の報告でもα係数は低いが，今後はこ
れらについてより確実な測度を用いるべきである．
　また，本研究では対象者の ADL を測定したが，
認知機能については各施設職員の判断に委ねられ
た．高齢者の場合，ADL や認知機能が主観的幸福
感の高さに影響する31）．より精緻な把握の一部とし
て，今後は認知機能の高さについても測定あるいは
厳密に統制する必要があると考えられる．
　老年的超越に関する日本独自の知見を臨床現場に
生かすために，増井15）は，介護職員の教育や高齢者
への支援活動に取り入れる試みを紹介している．本
研究の結果からは，身体機能が低下し対人関係およ
び生活範囲の縮小しつつある後期高齢者および超高
齢者にとって「つながりの実感」を持てることが大
切であるが，いかなる取り組みがそのような実感を
持つに貢献するかについての実証的な検討は，未着
手の課題として残されている．
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Abstract
　Tornstam suggested the theory of gerotranscendence concerning successful aging in the very old age. However, 
in Japan, certain differences with his theory have been suggested. Among such issues, this paper focused on 
the importance of “feelings of connectedness”, and examined correlations among feelings of connectedness, 
gerotranscendence, and subjective well-being of elderly people using aged care facilities, with deteriorating physical 
functions. Semi-structured interviews were conducted with the elderly (N=7), which confirmed that they narrated 
feelings of connectedness. Subsequently, a questionnaire was administered to oldest-old (N=53) and old-old people 
(N=58). Partial correlation analysis was conducted after controlling ADL. The results indicated that in old-old people, 
only the feeling of connectedness was significantly and positively correlated with subjective well-being, whereas in 
oldest-old people, both the feeling of connectedness and gerotranscendence had significant positive correlations with 
subjective well-being. Moreover, there was a significant positive correlation between the feeling of connectedness and 
gerotranscendence, and the correlation coefficient was larger in the oldest-old compared to the old-old. These results 
suggest that the feeling of connectedness is an important factor in successful aging and that gerotranscendence is 
also important in very old aged people.
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